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Há hoje várias respostas a nível dos cuidados de longa duração para a pessoa idosa, contudo carecemos 
ainda de verdadeiras respostas integradas que se foquem na multidimensionalidade da pessoa humana. Assim, 
o nosso puzzle de investigação assenta neste paradoxo. A avaliação da situação de saúde de cada idoso em 
sua casa carece de uma compreensão sobre o seu contexto, para que seja possível identificar a conjugação 
de factores que conduzem à melhoria da autonomia da pessoa idosa nas suas actividades de vida diária. É 
necessário pois que se entenda que a promoção do autocuidado na pessoa idosa não está apenas na esfera 
individual ou interpessoal, mas depende igualmente de factores sociais, estruturais e de contexto. 
O presente artigo tem como objectivo identificar, na literatura, os factores fundamentais para a promoção 
do autocuidado da pessoa idosa, em contexto domiciliário, nas actividades de vida diária.
A questão orientadora é a seguinte: “Quais os factores que promovem o autocuidado da pessoa idosa 
nas actividades de vida diária, em contexto domiciliário”. Seleccionaram-se cinco revistas científicas (Ageing 
& Society; European Journal of Ageing; Geriatric Nursing; International Journal of Nursing, BMC Geriatrics), 
das quais analisámos os artigos científicos, com conteúdo original, segundo o título e resumo, entre o ano de 
2005 e 2015 que tivessem os critérios de inclusão e descritores identificados. Foi utilizado igualmente o método 
de revisão de literatura tipo bola de neve, o que nos conduziu a outras revistas científicas e múltiplos autores. 
Foram encontrados 2889 artigos, dos quais foram excluídos 2680 após leitura dos títulos e resumos. Foram 
seleccionados para leitura integral 206 artigos, dos quais foram excluídos 77 artigos de acordo com os critérios 
de inclusão e exclusão, língua e repetição de artigos. Assim, obteve-se 129 artigos para a revisão sistemática 
de literatura. Com base na análise dos artigos foram identificados os seguintes factores: factores intrapessoais; 
factores interpessoais; factores de contexto.
Palavras-chave: autocuidado; pessoas idosas; actividades de vida diária; abordagem socioecológica 
em enfermagem.
Currently there are many responses when it comes to long-term care for the elderly, but there is still a 
lack of real integrated responses that focus on the multi-dimensionality of a human being. Thus, our research 
puzzle is based on this paradox. The assessment of the old person’s health situation at their home lacks an 
understanding of the context, which is necessary in order to identify the combination of factors that lead to 
improving the autonomy of elderly people in their activities of daily living. It is therefore necessary to understand 
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that the promotion of the old person’s ability to self-care is not only affected by individual or 
interpersonal factors, but it also depends on social, structural and context factors. This article 
aims to review the literature in order to identify the fundamental factors that influence the 
promotion of self-care in the activities of daily living of the old person at home. 
The review question is: “What are the factors that promote self-care in the activities of 
daily living of an old person at home”. We selected the five scientific journals with the highest 
impact factor in the nursing and geriatric area (Ageing & Society; European Journal of Ageing, 
Geriatric Nursing, International Journal of Nursing, BMC Geriatrics). We screened all articles 
with original content between the years 2005 and 2015. In addition to this, the method of 
Snowball review was also put forward, which led to complementary results. 2889 articles were 
found, of which 2680 were excluded after reading the titles and abstracts. 206 articles were 
selected for full reading, of which 77 were excluded according to the inclusion and exclusion 
criteria, language and repetition of articles. Thus 129 articles were selected for a systematic 
review of the literature. Based on the analysis of the articles, the following factors were 
identified: intrapersonal factors; interpersonal factors; context factors.
Keywords: self-care; old person; activities of daily living; socioecological nursing 
theory.
ENQUADRAMENTO
Há hoje várias respostas a nível dos cuidados de longa duração para a pessoa 
idosa, contudo carecemos ainda de verdadeiras respostas integradas que se foquem na 
multidimensionalidade da pessoa humana e conjuguem a visão de saúde e social numa só, 
complementando intervenções para que o resultado seja a manutenção da pessoa idosa em 
sua casa durante o máximo tempo possível com a maior autonomia física possível. Assim, 
o nosso puzzle de investigação assenta neste paradoxo. A avaliação da situação de saúde 
de cada idoso em sua casa carece de uma compreensão sobre o seu contexto, para que 
seja possível identificar a conjugação de factores que conduzem à melhoria da autonomia 
da pessoa idosa nas suas actividades de vida diária. É necessário pois que se entenda 
que a autonomia da pessoa idosa não está apenas na esfera individual ou interpessoal, 
mas depende igualmente de factores sociais, estruturais e de contexto. A investigação 
em enfermagem tem-se concentrado na esfera pessoais e interpessoal, ao passo que a 
investigação nas áreas das ciências sociais se concentram nas políticas sociais e na esfera 
social. Este trabalho pretende efectuar uma investigação que integre os diferentes factores 
que contribuem para a promoção da autonomia da pessoa idosa em casa, lançando bases 
para uma tomada de decisão que responda efectivamente às necessidades da pessoa idosa 
que deseja permanecer no seu domicílio. Assim, o presente artigo tem como objectivo 
identificar, na literatura, os factores fundamentais para a promoção do autocuidado da 
pessoa idosa, em contexto domiciliário, nas actividades de vida diária.
METODOLOGIA  
Para a realização desta revisão de literatura recorre-se à ferramenta de pesquisa 
Journal Citation Report, por áreas temáticas (ISI Web of Knowledge),que permite agrupar as 
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principais revistas, no nosso caso, na área da enfermagem e geriatria, de acordo com o seu 
impact factor. Assim, seleccionou-se cinco revistas científicas (Ageing & Society; European 
Journal of Ageing; Geriatric Nursing; International Journal of Nursing, BMC Geriatrics), 
das quais analisámos os artigos científicos, com conteúdo original, segundo o título e 
resumo, entre o ano de 2005 e 2015 que tivessem os critérios de inclusão e descritores 
identificados no Quadro 1 e Quadro 2 respectivamente. Foi utilizado igualmente o método 
de revisão de literatura tipo bola de neve, o que nos conduziu a outras revistas científicas 
e múltiplos autores. Foram feitas igualmente pesquisas ao nível da literatura cinzenta, 
da qual obtivemos 6 teses de doutoramento de relevante contributo para a temática. A 
questão orientadora é a seguinte: “Quais os factores que promovem o autocuidado da 
pessoa idosa nas actividades de vida diária, em contexto domiciliário”. 
Quadro 1
Critérios de Inclusão e Exclusão
CRITÉRIO DE INCLUSÃO CRITÉRIO DE EXCLUSÃO
Tipo de Estudos Estudos com componente empírica e gru-
po comparativo. Ensaios clínicos com ou 
sem aleatorização.
Estudos exclusivamente qualitativos ou sem 
componente empírica
População Pessoas com 65 ou mais anos, a residir em 
casa ou perto da alta clínica para o domi-
cílio.
Pessoas institucionalizadas.
Intervenção Factores promotores de autonomia nas ac-
tividades de vida diária
Programa exclusivo de tratamento ou reabili-
tação, sem componente de promoção de saú-
de ou preventiva. Programas conduzidos por 
equipa uniprofissional.
Resultados Estudos com resultados no âmbito das ac-
tividades de vida diária, declínio funcional, 
redução de internamento ou instituciona-
lização.
Estudos com resultados fora do âmbito men-
cionado nos critérios de inclusão.
Língua Estudos publicados em língua portuguesa, 
espanhola, francesa, alemã e inglesa.
Estudos publicados em língua diferente da 
portuguesa, espanhola, francesa, alemã e 
inglesa.
Anos Estudos publicados a partir de 2000. Estudos publicados a partir de 2000.
Quadro 2
Descritores
P old person OR old people OR elderly OR aged OR aged 80 and over OR frail elderly OR geriatric
AND
I
preventive health services  OR home health care OR preventive health care OR preventive trials OR house call 
OR home-based care OR domiciliary care OR domiviliary visits OR health promotion OR preventive home visits
AND
[C]O
hospital admission OR hospitalization OR hospitalisation OR admission to institutional care OR institutionalization 
OR institutionalisation OR nursing home admissions OR functional status OR management of ADL OR ADL OR ac-
tivities of daily living OR accidental falls OR fall prevention OR mortality OR health impact assessment OR patient 
assessment OR disability management OR locomotion OR postural balance OR quality of life OR health status OR 
independent living OR independent life
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No sentido de seleccionar os artigos, foram inicialmente lidos todos os títulos e 
resumos com o objectivo de excluir estudos repetidos e os que não correspondiam aos 
critérios de inclusão. O processo de selecção encontra-se esquematizado no Diagrama do 
processo de selecção (Figura 1).  
Figura 1 - Diagrama de processo de seleção.
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RESULTADOS
A revisão dos 129 artigos permitiu chegar a três grandes grupos de factores que 
influenciam a promoção do autocuidado da pessoa idosa: factores intrapessoais; factores 
interpessoais; factores de contexto (Quadro 3). 
Os estudos que se concentram na análise dos factores intrapessoais identificam a 
satisfação com a vida, a auto-estima e a capacidade funcional como condições essenciais 
para a independência no auto-cuidado da pessoa idosa. Por outro lado, outros estudos 
identificam a experiência individual em saúde, o sentido de coerência e a perspectiva 
positiva sobre a vida como factores que conduzem à melhoria da autonomia funcional da 
pessoa idosa em casa.
Relativamente aos factores interpessoais a revisão de literatura permitiu-nos 
identificar os seguintes factores: compreensão e valorização das necessidades das 
pessoas cuidadas pelos profissionais através de uma abordagem colaborativa de cuidar, 
baseada na vontade da pessoa cuidada sendo ela a traçar os objectivos da relação 
terapêutica desenvolvida com os profissionais; visão partilhada, objectivos claros e 
comprometimento de todos os profissionais no trabalho multidisciplinar para o objectivo 
comum de promover o auto-cuidado da pessoa idosa e comunicação aberta entre 
profissionais e pessoas idosas. 
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Quadro 3
Fatores que influenciam a promoção do autocuidado na pessoa idosa no domicílio
Factores intrapessoais Autores
Experiência individual em saúde Burr & Mutchler 2007, Reichstadt et al. 2007
Sentido de coerência
Knipscheer et al. 2000, Loft et al. 2003, Johannesen et al. 2004, 
Sparks et al. 2004, Windle & Woods 2004, Forssén & Carlstedt 
2006, Saevareid et al. 2007, Reichstadt et al. 2007, Ravanipour 
et al. 2008
Perspetiva positiva sobre a vida// satifação com a 
vida
Rissanen 1999, Backman 2001, Bryant et al. 2001, Malterud et al. 
2001,  Forssén 2007, Reichstadt et al. 2007 // Backman; Henti-
nen, 1999; Fagerström; Holst; Hallberg, 2007; Zeleznik, 2007; Ra-
esaenen, 2014
Auto-estima
Backman; Hentinen, 1999; Fagerström; Holst; Hallberg, 2007; Zele-
znik, 2007; Raesaenen, 2014
Capacidade functional
Backman; Hentinen, 1999; Fagerström; Holst; Hallberg, 2007; Zele-
znik, 2007; Raesaenen, 2014
Factores interpessoais Autores
Compreensão e valorização das necesssidadas das 
pessoas cuidadas pelos profissionais
Freeman et al. 2000, Cook et al. 2001, King & Ross 2003, Rummery 
& Coleman 2003, Sholes & Vaughan 2002, Stewart et al. 2003, 
Hek et al. 2004, Hubbard & ThemesslHuber 2005, Hills et al. 2007, 
Bélanger & Rodriguez 2008, Huxley et al. 2008, Lim 2008
Visão partilhada, objetivos claros e comprometi-
mento
Poulton & West 1999, Freeman et al. 2000, Cook et al. 2001, En-
derby 2002, Sholes & Vaughan 2002, Rummery & Coleman 2003, 
Cameron et al. 2007, Bélanger & Rodriguez 2008, Xyrichis & Lo-
wton 2008
Comunicação aberta
Freeman et al. 2000, Sholes & Vaughan 2002, Stewart et al. 2003, 
Hubbard & ThemesslHuber 2005, Mahmood-Yousuf et al. 2008, 
Xyrichis & Lowton 2008
Recursos materiais e humanos adequados
Cook et al. 2001, Davey et al. 2005, Hubbard & Themessl-Huber 
2005, Bélanger & Rodriguez 2008, Lim 2008, Xyrichis & Lowton 
2008
Procedimentos partilhados e cultura de trabalho 
coerente
Enderby 2002, Reilly et al. 2003, Stewart et al. 2003, Hills et al. 
2007, Bélanger & Rodriguez 2008
Registos e sistemas de comunicação partilhados
Hubbard & Themessl-Huber 2005, Bélanger & Rodriguez 2008, Lim 
2008
Liderança e gestão de serviços efetiva
Enderby 2002, Stewart et al. 2003, Hubbard & Themessl-Huber 
2005, Lim 2008
Formação multiprofissional Freeman et al. 2000, Allan et al. 2005, Huxley et al. 2008
Factores de contexto Autores
Esfera doméstica Windle & Woods 2004, Elo 2006,  Reichstadt et al. 2007
Atividades e contatos sociais
Rissanen 1999, Backman 2001, Bryant et al. 2001, Malterud et al. 
2001, Johannesen et al. 2004, Sparks et al. 2004, Elo 2006, Kulla 
et al. 2006, Reichstadt et al. 2007, Dean et al. 2008
Meio cultural Bryant et al. 2001, Forssén 2007
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Do ponto de vista organizacional a literatura aponta que os seguintes factores 
influenciam positivamente a promoção da autonomia da pessoa idosa: recursos 
materiais e humanos adequados; procedimentos partilhados e cultura de trabalho 
coerente; registos e sistemas de comunicação partilhados; liderança e gestão de 
serviços efetiva; formação multiprofissional. A última esfera de influência identificada 
pela teoria socioecológica e pela teoria de autocuidado é considerada a esfera social. 
Os factores identificados pela literatura apontam a esfera doméstica; as actividades e 
contactos sociais; o meio cultural; e os factores socioeconómicos (género, condições 
de vida, rede de suporte social) como principais condições para o sucesso da promoção 
do autocuidado das pessoas idosa. Os factores socioeconómicos são determinantes para 
o acesso a cuidados de saúde, quer pelas barreiras económicas, quer pelas barreiras 
sociais existentes. A esfera doméstica é uma das principais fontes de bem-estar das 
pessoas idosas, pois confere um sentimento de segurança e pertença. As pessoas que 
se mantêm na sua casa estão mais integradas na sua comunidade e têm por isso mais 
oportunidades para participar em actividades sociais. A participação em actividades 
sociais confere um sentimento de segurança e traz oportunidades para camaradagem e 
intimidade, bem como contribui para a melhoria da sua auto-estima e fortalecimento da 
sua identidade. A experiência cultural obtida através da música, dança e literatura são 
fontes importantes para o fortalecimento e conforto, bem como uma maior auto-estima 
através de um sentimento de auto-reconhecimento, competência e independência. 
Ao mesmo tempo estas experiências ajudam a aliviar os sentimentos de isolamento e 
solidão (Bryant et al. 2001, Hays & Minichello 2005, Forssén & Carlstedt 2006, Forssén 
2007, Routasalo et al. 2009). 
CONCLUSÃO
Considera-se neste estudo que o processo de envelhecimento e de perda de 
capacidade na gestão das actividades de vida diária representa uma conjugação complexa 
de condições individuais e comunitárias. 
Compreendemos que o contexto no qual os indivíduos vivem interage dinamicamente 
e de forma recíproca, influenciando e sendo influenciado, pelo que pode ter um papel 
potenciador ou inibidor do autocuidado face às actividades de vida diária. Neste quadro, e 
tendo como base a revisão de literatura realizada, consideramos que os diferentes estudos 
analisam isoladamente cada um dos factores, e que, no caso de enfermagem existe um 
foco nos factores intrapessoais. Neste quadro defendemos a necessidade de adoptar uma 
visão integrada dos factores que promovem o autocuidado das pessoas idosas nas suas 
actividades de vida diária em contexto domiciliário. Em suma, existe a necessidade de 
compreender o fenómeno da incapacidade da gestão das actividades de vida diária nos 
seus vários níveis: intrapessoal, interpessoal e de contexto (Figura 2). 
Consideramos que esta análise é decisiva para guiar a intervenção dos profissionais 
de enfermagem. Na verdade, o conhecimento das condições que promovem o autocuidado 
nas actividades de vida diária (que, como referido são multidimensionais e que não se 
resumem a factores intrapessoais) poderá posteriormente traduzir-se no desenvolvimento 
de intervenções de enfermagem mais abrangente e integradas, e, portanto, mais 
adequadas à pessoa, contexto e relações interpessoais.
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Figura 2 - Níveis e fatores que influenciam o autocuidado nas atividades de vida diária.
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